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The necessity of shortage iodine prophylaxy in Ukraine was discovered in the article.
Вступ. На сьогодні проблема йодного дефіциту 
є надзвичайно актуальною, у зв'язку з великою 
кількістю ендемічних територій. Особливо важ­
ливою дана проблема є для регіонів України, 
оскільки до нестачі йоду у воді та продуктах 
харчування приєднались негативні наслідки аварії 
на Чорнобильській АЕС.
Основна частина. Йододефіцитними захворю­
ваннями (ЙДЗ), за визначенням ВООЗ, є всі пато­
логічні стани, що розвиваються в популяції у ре­
зультаті дефіциту йоду, яким можна запобігти при 
нормалізації його споживання [1]. Фізіологічне 
значення йоду полягає втому, що він бере найактив­
нішу участь у функції щит оподібноїзалози, входить 
до складу її гормонів, які регулюють обмін речо­
вин, енергетичні процеси і теплообмін організму.
Намагаючись компенсувати недостатнє вироб­
лення тиреоїдних гормонів, щитоподібна залоза 
збільшується в розмірах. Розростання залози 
саме по собі хворобою не є, але якщо дефіцит 
йоду в організмі зберігається досить довго, тоді й 
виникає небезпека різних захворювань [2].
Спектр ЙДЗ досить широкий (табл. 1 ) і залежить 
від періоду життя, в якому ці захворювання про­
являються [3].
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Профілактика ЙДЗ набагато ефективніша, ніж 
лікування наслідків йодного дефіциту. Споживан­
ня йоду в Україні становить всього 40-60 мкг на 
день, що вдвічі-втричі нижче рекомендованого 
рівня. Недостатнє споживання йоду створює сер­
йозну загрозу здоров 'ю  населення і вимагає 
здійснення заходів щодо масової та групової 
профілактики.
У таблиці 2 наведено добову потребу організ­
му в йоді [4].
За даними Інституту ендокринології та обміну 
речовин імені В. П. Комісаренка, за 2012 рік впер­
ше виявлених хворих на дифузний зоб І ступеня в 
Україні становить 253,3 на 100 тис. населення, 
у тому числі дітей 0 -14 років -  658,7 на 100 тис. 
населення.
У Тернопільській області число вперше зареєст­
рованих складає 578,5, з них дітей віком 0-14 років 
-  1743,1 на 100 тис. населення.
Найбільш вираженим регіоном йододефіциту 
являється Рівненський. Кількість вперше виявлених 
хворих у 2012 році складає 1039,1, з них дітей 
віком 0-14 років -  2471,4 на 100 тис. населення.
Вперше виявлених хворих на дифузний зоб II- 
III ступенів в Україні складає 40,2, з них дітей віком 
0 -1 4 років- 36,2 на 100тис.населення. УТернопіль-
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Таблиця 2. Показники добовоїпотреби людини в йоді
В ікові групи П отреба в йоді (м кг/добу)
Д іти  грудного  віку (до 1 року) 90
Д іти  д о ш к іл ьн ого  віку (до 6 років) 90
Ш колярі (до 12 рок ів) 120
П ідл ітки  (від 12 рок ів) і дорослі 150
В агітн і та ж інки , які годую ть груддю 250
ському регіоні цей показник становить 43,7, утому 
числі дітей 0-14 років -  53,2 на 100 тис. населен­
ня. Найбільш вираженими регіонами щодо за­
хворювання на дифузний зоб ІІ-ІІІ ступенів в Україні 
становлять Рівненська та Закарпатська області. 
У Рівненському регіоні кількість вперше виявле­
них захворювань на 100 тис населення становить 
137,1, у том у числі дітей 0 -1 4  років  -  178,6, 
у Закарпатській області цей показник становить 
111,5, у тому числі дітей 0-14 років -7 1 ,2  (табл. 3, 
рис. 1) [9].
3 метою подолання недостатності йоду в хар­
чуванні використовують методи індивідуальної, 
групової та масової профілактики.
Індивідуальна йодна профілактика полягає у спо­
живанні продуктів із підвищеним вмістом йоду 
(морепродукти), а також лікарських препаратів, 
що забезпечують надходження фізіологічної 
кількості йоду [5].
Групова йодна профілактика передбачає при­
значення препаратів йоду під контролем спе­
ціалістів у групах найбільшого ризику розвитку
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Рис. /.Діаграма йододефіциту на території України.
ЙДЗ(діти, підлітки; вагітні і жінки, які годують груд­
дю ; особи дітородного віку; особи, які тимчасово
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проживають в ендемічному зобному регіоні; при 
позитивному родинному анамнезі; пацієнти, які 
завершили курс лікування ендемічного зоба) [6].
Масова профілактика розрахована на всіх жи­
телів ендемічного регіону, також здійснюється 
йодування води (що розфасовується), хліба, мо­
лока, додаються йодиди у корм домашніх тварин, 
у воду при зрошуванні полів [8].
В Україні найбільші підприємства КНПП «ЙОД» 
та ДПО « Артемсіль» виготовляють йодовану сіль 
на основі рекомендацій спеціалістів ЮНІСЕФ.
Як добавка йоду використовується йодат калію, 
що дозволяє продукту зберігати свої властивості 
протягом 12 місяців [10, 11].
Висновок. На сьогодні залишається актуальною 
профілактика йододефіциту в Україні. Найбільш 
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шення проблеми є вживання йодованоїїжі.
6. Дєдов 1.1. Ендемічний зоб /  1.1. Дєдов, П. А. Гера- 
симів, Н. Смірнов / /  Проблеми ендокринології. -  
1992.-T .38 .N 2 3 . - C . 6 - 1 5 .
7. Боднар П. М. Йододефіцитні захворювання та їх 
профілактика /  П. М. Боднар, Г. П. Михальчишин / /  
Международный эндокринологический журнал. -  2006. 
-N 2  4(6).
8. Паньків В. І. Практична тиреоїдологія /  В. І. Паньків. 
- К . , 2011.- С . 152.
9. Ендокринологія : довідник основних показників 
діяльності ендокринологічної служби України. — 2013. 
-Т .  18, N2 1.
10. h t t p : / / w w w . k r a s h i y . c o m / r u s /  
потіпайоп52007/?піД=78&іД=10041 &рісІ=664&5СІ
11. http://iod.com.ua/inclex.htm
МЕДСЕСТРИНСТВО 4, 2013 13
